KARTA MODULU 2024/2025

I. OGOLNE INFORMACJE O MODULE

COLLEGIUM WITELONA UCZELNIA PANSTWOWA
WYDZIAL NAUK O ZDROWIU | KULTURZE FIZYCZNEJ

Kierunek studiow:

Pielegniarstwo

Poziom studiow: | stopien
Profil studiow: praktyczny
Forma studiéw: stacjonarne

Nazwa modutu:

Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne. Zajecia praktyczne.

Rodzaj modutu:

Zajecia praktyczne

Jezyk wyktadowy: Jezyk polski*

Rok studiéw: 2 Formy prowadzenia zaje¢ wraz z liczba godzin dydaktycznych:

Semestr: 4 Wyktad Laboratorium Cwiczenia Seminarium Zajecia praktyczne Praktyki zawodowe
Liczba

punktéw ECTS 2 - - - - 60 -
ogétem:

Forma zaliczenia:

Zaliczenie z oceng

Wymagania wstepne:

Posiada wiedze z zakresu fizjologii, patologii, podstaw pielegniarstwa oraz umiejetnosci wykonywania
czynnosci pielegnacyjno - opiekunczych oraz posiada kompetencje spoteczne niezbedne do pracy
w zespole i sprawowania opieki nad pacjentem.

Il. CELE KSZTALCENIA

Cele ksztatcenia:

Cel:

Przygotowanie studentéw do rozpoznawania i rozwigzywania probleméw pielegnacyjnych pacjentow. Projektowanie

catosciowych planéw opieki pielegniarskiej w chorobach wewnetrznych.

ll. EFEKTY UCZENIA SIE WRAZ Z ODNIESIENIEM DO EFEKTOW KIERUNKOWYCH

ORAZ METODY WERYFIKACJI EFEKTOW

. . . Odhniesienie do
Efekt Student, ktoéry zaliczyt modut w zakresie: efektow kierunkowych
Wiedzy:
Umiejetnosci: efekty dla zajeé praktycznych

Student potrafi: gromadzi¢ informacje, formutowac diagnoze pielegniarska, ustalac cele i plan

1 opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki D.U1
pielegniarskiej;

2 Student potrafi: prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w roznym wieku i D.U2
stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien; )

3 Student potrafi: prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu choréb D.U3
Student potrafi: organizowa¢ izolacje pacjentdbw z chorobg zakazng w miejscach

4 . . ) D.U4
publicznych i w warunkach domowych;

5 Student potrafi modyfikowa¢ dawke statg insuliny szybko- i krétkodziatajgcej; D.U11

6 Student potrafi: przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych; D.U12
Student potrafi: dokumentowaé sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i

7 realizowang opieke pielegniarskg, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do D.U15
gromadzenia danych;

8 Student potrafi: prowadzi¢ u oséb dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zgtebnik i D.U17
przetoke odzywczg) oraz zywienie pozajelitowe; )

9 Student potrafi: rozpoznawa¢ powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, D.U18




rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego;

Student potrafi: przekazywac¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia

10 ; ) D.U22
pacjenta;

11 Student potrafi: oceniaé poziom boélu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz stosowac¢ D.U24
farmakologiczne i niefarmakologiczne postepowanie przeciwbolowe; )

12 Student potrafi: postepowaé zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta; D.U25

13 Student potrafi: przygotowywac i podawac pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie lub D.U26
na zlecenie lekarza; ’

kompetencji spotecznych:

Student jest gotdéw do kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i

1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla réznic KA1
Swiatopoglgdowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing;

5 Student jest gotdéw do przestrzegania praw pacjenta; K2

3 Student jest gotéw do samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami K3
etyki, w tym przestrzegania wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem

4 Student jest gotéw ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe; K4

5 Student jest gotdéw do zasiegania opinii ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym K5
rozwigzaniem problemu

6 Student jest gotdéw do przewidywania i uwzgledniania czynnikdéw wptywajacych na relacje K6
wiasne i pacjenta

- Student jest gotéw do dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen K7

w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spofecznych oraz
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

IV. TRESCI PROGRAMOWE

Tresci programowe (tematyka zaje¢, zaprezentowana z podzialam na poszczegélne formy zaje¢ z okresleniem liczby

godzin potrzebnych na ich realizacje)

Zajecia praktyczne

Liczba
Kod Tematyka zaje¢ godzin
S
SZPITAL - Opieka pielegniarska nad pacjentem ze schorzeniami uktadu krgzenia
- nadci$nienie tetnicze
L - niewydolnos¢ serca
Zajecia | _ choroba wiericowa
praktyczne | _ wady serca 8
1 - zaburzenia rytmu serca
Udziat w procesie diagnostycznym; Edukacja pacjenta;
SZPITAL - Opieka pielegniarska nad pacjentem ze schorzeniami uktadu krazenia — przygotowanie
Zajecia chorego do samoopieki, aktywizacja psychoruchowa, edukacja zdrowotna w zakresie profilaktyki
praktyczne | chorob uktadu krgzenia; 6
2 Udziat w procesie diagnostycznym; Edukacja pacjenta;
. SZPITAL — Planowanie i realizacja opieki nad pacjentami ze schorzeniami uktadu krwiotwérczego:
Zajecia anemia, niedokrwisto$é, biataczka;
prakt%/czne Udziat w procesie diagnostycznym; Edukacja pacjenta; 6
Zajecia
praktyczne | SZPITAL - Przygotowanie pacjenta do zabiegu przetaczania krwi. Opieka nad pacjentem; 6
4
Zajecia SZPITAL — Diagnoza pielegniarska i opieka nad pacjentem z nadczynnoscig i niedoczynnoscia
praktyczne | tarczycy i innymi chorobami uktadu dokrewnego; 6
5 Udziat w procesie diagnostycznym; Edukacja pacjenta;
. SZPITAL - Opieka nad pacjentem z cukrzyca;
Zajecia | powiktania cukrzycy:
praktyczne 8

6

Udziat w procesie diagnostycznym; Edukacja pacjenta;




Zajecia SZPITAL - Przygotowanie pacjenta , rodziny, opiekunéw do wypisu ze szpitala, edukacja w zakresie

praktyczne | zapobiegania powiktaniom, farmakoterapii, aktywnosci fizycznej i innych wg potrzeb; 6

Zajecia MCSM - Opieka nad pacjentem z niedoczynnoscig i nadczynnosciag tarczycy;

praktyczne 2

Sala — Niska wiernos¢

Zajecia Pacjent leczony lekami doustnymi;

MCSM - Pielegnowanie pacjenta cukrzyca;

praktyczne | Pacjent leczony insuling 4

Powiktania cukrzycy — hipoglikemia, $pigczka hipoglikemiczna;
Sala — posrednia wiernosc¢

Zajecia MCSM — Opieka nad pacjentem ze schorzeniami uktadu krwiotwdrczego. Zapobieganie powiktaniom

praktyczne | . 2
10 Sala — posrednia wiernosc¢
priiizg;e I\SAaCI)aSEAV—Vgil‘g;Cv?:;ﬁg;eé pacjenta z niewydolnoscig serca; 4
Zajecia
praktyczne | MCSM - zaliczenie zaje¢ 2
12
V. METODY KSZTALCENIA, NARZEDZIA DYDAKTYCZNE
1.Metody ksztalcenia:
o Cwiczenia praktyczne
® Prezentacja
® Studium przypadku
® Symulacja medyczna
® Dyskusja, praca w zespole
e Studium literatury
2. Narzedzia (Srodki) dydaktyczne:
® Projektor/tablica multimedialna
® Tablica
® Sprzet medyczny
® Sprzet do praktycznej nauki zawodu
VI. FORMA | KRYTERIA ZALICZENIA MODUtU
1. Sposoéb zaliczenia:
e Zaliczenie z oceng
2. Formy zaliczenia:
® Aktywnos$¢ na zajeciach
® Kolokwium
® Obserwacja
® Prezentacja umiejetnosci wg check-listy
® Proces pielegnowania
® Dzienniczek zaje¢ praktycznych
3. Podstawowe kryteria oceny lub wymagania egzaminacyjne okreslane sa indywidualnie, jednak powinny
zachowaé¢ adekwatnos¢ wobec zaplanowanych efektéw uczenia sie
5,0 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych
w pielegniarstwie. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany

i uzyskuje najwyzsze oceny z tresci programowych realizowanych w poszczegoélnych blokach tematycznych.
4,5 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych

w pielegniarstwie. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany
i uzyskuje 80% najwyzszych oceny z tre$ci programowych realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.
4,0 - student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych

3




w pielegniarstwie. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany
i uzyskuje 60% najwyzszych oceny z tre$ci programowych realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.

3,5 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonuje podstawowe zadania, wymagajgce korekty ze strony
prowadzacego. Przestrzega zasad etycznych w pielegniarstwie. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktérych jest
przygotowany i uzyskuje poprawne oceny z tresci programowych realizowanych
w poszczegolnych blokach tematycznych.

3,0 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonuje podstawowe zadania, wymagajgce korekty ze strony
prowadzgcego. Przestrzega zasad etycznych w pielegniarstwie. Uczeszcza na zajecia, do ktérych jest przygotowany
i uzyskuje pozytywne oceny z tresci programowych realizowanych w poszczegélnych blokach tematycznych.

2,0 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonane zadania sg nieprawidiowe, wiekszo$¢ wymaga korekty ze
strony prowadzgcego, brak samodzielnosci w wykonaniu czynnosci i zadan, nie przestrzega zasad bezpieczenstwa oraz
zasad etycznych w pielegniarstwie. Uczestniczy nieregularnie na zajecia, nie jest do nich przygotowany i uzyskuje

negatywne oceny z tresci programowych realizowanych
w poszczegolnych blokach tematycznych.

VII. BILANS PUNKTOW ECTS — NAKLAD PRACY STUDENTA

Kategoria

Obciazenie studenta

Liczba godzin realizowanych przy bezposrednim udziale nauczyciela (godziny kontaktowe) 60
Udziat w wyktadach -
Udziat w innych formach zaje¢ — zajecia praktyczne 60
Samodzielna praca studenta (godziny niekontaktowe)

Przygotowanie do wyktadu

Przygotowanie do innych form zaje¢

Przygotowanie do egzaminu

Przygotowanie do zaliczenia innych zaje¢

Inne (np. gromadzenie materiatéw do projektu, kwerenda internetowa, opracowanie prezentacji

multimedialnej itp.)

taczna liczba godzin 60
Punkty ECTS za moduf 2

VIIl. ZALECANA LITERATURA

Literatura podstawowa:

1: Jurkowska G., tagoda K., Pielegniarstwo internistyczne, PZWL 2019
2: Franek E., Kokot F., Zaburzenia gospodarki wodno-elektrolitowej i kwasowo-zasadowej, PZWL 2019

3.Talarska D., Zozulinska —Zidtkiewicz D. Pielegniarstwo internistyczne, [autorzy Grazyna Bebel i 28 pozostatych]. - Wydanie 2.

zmienione i uaktualnione, 2 dodruk. - Warszawa : Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2018.

Literatura uzupetniajaca:
1.Sosada K., Ostre stany zagrozenia zycia w chorobach wewnetrznych, PZEWL 2016
2. Kézka Maria, Ptaszewska — Zywko Lucyna, Diagnozy i interwencje pielegniarskie, PZWL 2015

3 Kézka M., Plaszewska-Zywko L./Procedury pielegniarskie, Warszawa : Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2015.




